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“Ninguém ignora tudo. Ninguém sabe tudo.
Todos nés sabemos alguma coisa. Todos nés
ignoramos alguma coisa. Por isso aprendemos
sempre.”

(Paulo Freire)
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TREINAMENTO DE FORCA PARA PESSOAS PORTADORAS DE
CONDROMALACIA PATELAR

RESUMO: O crescente interesse pela busca de qualidade de vida, pela melhora do
condicionamento fisico e da estética, sdo alguns dos principais motivos que tém levado as
pessoas a pratica de exercicios fisicos, em academias. Praticar exercicios diariamente ajuda no
combate de lesdes, trazendo beneficios para o portador dessas patologias. Uma dessas
patologias mais comuns para o praticante de atividades fisicas € a condromalacia patelar que é
uma patologia que se caracteriza pela degeneracdo da cartilagem patelar que pode envolver
uma ou mais porcdes da patela, podendo haver a perda ou a diminuicdo da rigidez do tecido,
fazendo surgir fissuras na superficie da mesma. E uma patologia caracterizada por uma intensa
dor generalizada na articulagdo do joelho, sobretudo nas regifes Antero e retro patelar. As
causas da condromalacia envolvem instabilidade, trauma direto, fratura, subluxacédo patelar,
elevacgdo do angulo do quadriceps, conhecido com angulo Q, misculo vasto medial ineficiente,
mau alinhamento pés-traumatico, sindrome da presséo lateral excessiva e a lesédo de ligamento
cruzado posterior. Atualmente, diversos estudos demostraram os beneficios do Treinamento de
forca, que aumenta a atividade e funcgéo de células do sistema imunolégico, promove modulagdo
da expressdo génica e proteica, regulando vias de sinalizacdo molecular que promovem
adaptag@es teciduais induzindo hipertrofia musculo-esquelética e cardiaca, perda de peso,
gerando a melhoria da salde de forma geral, aumentando da expectativa de vida, além da
reducao da morbimortalidade por todas as causas. Ultimamente o exercicio tem sido defendido
como um pilar no tratamento de condromalécia patelar, de modo conservador, o foco tem sido
para o joelho, visando o fortalecimento de quadriceps, obtendo bastante sucesso no quesito de
diminuicdo das dores como melhora na performance dos treinos. O principal objetivo dessa
pesquisa é demonstrar que o treinamento de forca possui uma correlagdo positiva no tratamento
de pessoas com condromalacia patelar. A metodologia utilizada sera a de Pesquisas
Bibliogréficas, uma pesquisa bibliografica se desenvolve a partir de materiais ja elaborados,
como artigos cientificos, revistas eletronicas, livros e etc. Os principais resultados desta reviséo
bibliografica apontam que a cadeira cinética fechada é um dos métodos mais eficazes quando
falamos em relacdo ao fortalecimento dos musculos relacionados ao joelho, sendo assim, se
torna algo benéfico para o tratamento nédo farmacolégico da patologia, além de também trazer
uma diminuicdo da intensidade de dores sentidas pelos individuos que possuem Condromaléacia
Patelar. Concluindo assim que o tratamento através do treinamento de forca apresentou
melhorias na intensidade da dor, capacidade funcional, melhoria da produgéo de liquido sinovial,
guebra da crepitagdo, menor contato entre patela e fémur, dando mais qualidade de vida e mais
mobilidade para os individuos que sofrem com condromalacia patelar.

Palavras-chave: Exercicio fisico. Joelho. Articulagdo. Condromalacia patelar. Cadeira Cinética.

1. INTRODUCAO

O crescimento do interesse por busca de qualidade de vida, pela melhora
do condicionamento fisico e também da estética, sdo alguns dos grandes
motivos que tém levado as pessoas a pratica de exercicios fisicos, em
academias. Os individuos que frequentam academias sdo aqueles que sé&o
fisicamente ativos, geralmente adultos jovens, motivados pela diminuicdo da

gordura corporal e aumento da massa muscular, o que justifica o fato de a



musculacdo ser a modalidade mais procurada no ambito das academias
(HIRSCHBRUCH & CARVALHO, 2014).

A importancia da atividade fisica esta fundamentada na prevencao e
manutencdo da qualidade de vida da populacdo, visto que promove inumeros
beneficios como a diminuicdo da taxa metabdlica, a melhoria da composicéo
corporal, aumento da densidade mineral 6ssea, diminuicdo das dores articulares,
melhoria nos niveis glicémicos e nas medidas fisiolégicas, aumento da forca e
da flexibilidade, assim como ajuda a combater a depressdo e melhorando a
autoconfianca (MEDEIROS, 2019).

Praticar exercicios diariamente ajuda no combate de lesbes, trazendo
beneficios para o portado dessas patologias. Sendo assim, a musculacéo tem o
intuito de fortalecimento muscular, tornando-se imprescindivel, pois promove o
recrutamento de unidades motoras que estimulam um neurbnio motor
aumentando a forca muscular e consequentemente maior estabilizacdo da
articulacdo (SANCHES et al., 2018).

A Condromalédcia Patelar € uma patologia que se caracteriza pela
degeneracgéo da cartilagem patelar que pode envolver uma ou mais por¢cdes da
patela, podendo haver a perda ou a diminuicdo da rigidez do tecido, fazendo
surgir fissuras na superficie da mesma (SILVA, 2012).

A incidéncia na populagdo é bastante alta, cerca de 77% que sentem dor
na articulacdo femoropatelar € advinda da condromalacia, aumentando
conforme a faixa etaria, sendo mais comum na populacdo feminina e com
excesso de peso. Também deriva-se de varios fatores aumento do angulo Q que
€ uma medida de alinhamento patelar global, € o angulo entre uma linha que se
estende da espinha iliaca antero-superior até o centro da patela e uma que se
estende do centro da patela até o centro da tuberosidade tibial, assim, uso
excessivo da articulacédo, desequilibrio muscular, patela alta, pé cavo, pé valgo
(SALDANHA, 2015).

Estudos apontam o beneficio do exercicio fisico na reabilitacdo de
pessoas com a condromalacia. Dentre os varios beneficios da musculagéo para
o fortalecimento muscular, pode-se destacar uma melhora no estado de ténus
muscular e nos movimentos das articulacdes bem como um reforco maior das
mesmas (SANCHES et al, 2018).



Um treino adaptado para esse tipo de patologia € fundamental como uma
forma de tratamento n&o invasivo, ja que muitas vezes, essa doenca é tratada
com administracdo de farmacos injetaveis com o intuito de diminuir as dores
locais ou através de uma cirurgia para recuperar as cartilagens e tecidos
danificados. Desta maneira, foram abordadas maneiras eficientes de como
aplicar um protocolo de treino adaptado para o tratamento da condromalacia
patelar.

Iremos utilizar como metodologia deste estudo, uma revisao bibliogréfica,
onde iremos analisar toda estrutura fisiolégica e anatdbmica, abordaremos
também os aspectos clinicos e patolégicos da condromalacia patelar, e os
protocolos com exercicios fisicos voltados para o tratamento desta patologia.

Este estudo é de grande importancia para a conscientizacdo da populagéo
em geral sobre a importancia do treinamento de forca como forma de
fortalecimento do joelho, prevenindo ou tratando a condromalécia patelar,
despertando assim o interesse da populacdo em tratar esta patologia que

acarreta varias pessoas.

2. REFERENCIAL TEORICO

2.1 Articulacéo dos Joelhos

O joelho é uma articulacdo de carga, com grande amplitude de
movimento, encontrado na area central do membro inferior. Realiza movimentos
de flexdo e extens&o. E constituido por dois 0ssos da perna, fémur e tibia; seus
ligamentos sdo os ligamentos colateral medial, ligamento colateral lateral,
ligamento cruzado anterior e ligamento cruzado posterior (GREGORUT, 2019).

Geralmente estabilidade e mobilidade sdo func¢des incompativeis na
maioria das articulagbes sacrificando uma pela outra. Entretanto, no joelho
ambas as func¢des sdo executadas pela interacdo de ligamentos, musculos e
movimentos complexos de deslizamento e rolamento nas superficies articulares
(NUNO et al., 2012).

O joelho consiste em trés articulagdes inter-relacionadas: femorotibial,
femoropatelar e tibiofibular proximal. Ha quatro ossos sesamoides: a patela, a
fabela medial e lateral e 0 sesamadide popliteo. O suporte ligamentoso primario

para o joelho é proporcionado pelos ligamentos colaterais, medial e lateral, e os

9



ligamentos cruzados, cranial e caudal, intraarticulares. Interpostos entre o0s
condilos femorais e o plato tibial estdo os meniscos medial e lateral (SILVA e
SILVA, 2012).

2.2 Treinamento de forca

Durante muito tempo, 0 senso comum e o empirismo estavam ligados as
academias, especificamente, relacionado ao treinamento de for¢a (TF) (FLECK
& KRAEMER, 2017).

Utiliza-se a nomenclatura Treinamento de Forca (TF) para caracterizar
uma agéo voluntaria do musculo esquelético contra uma resisténcia, através de
estimulos que causam estresse mecanico/metabdlico e a geracdo subsequente
de aumento nos diferentes tipos de forca, advindo dos ajustes neuromusculares
e hormonais em resposta aos mesmos, cuja magnitude estad diretamente
relacionada as variaveis envolvidas no treinamento fisico, como a escolha dos
exercicios, tipo de acdo muscular, intensidade e volume aplicados, tempo de
pausa entre estimulos e séries e frequéncia nos programas de treinamento,
resultando na ascensao da forca, poténcia, resisténcia, velocidade, equilibrio,
coordenacéao e hipertrofia (FERREIRA at al., 2013).

Atualmente, diversos estudos demonstraram os beneficios do TF, que
aumenta a atividade e funcdo de células do sistema imunolégico (IMPROTA-
CARIA et al.,, 2021), promove modulacdo da expressdo génica (IMPROTA.-
CARIA et al., 2018) e proteica (DE SOUSA et al., 2021; IMPROTA-CARIA &
ARAS JUNIOR, 2021), regulando vias de sinalizacdo molecular (IMPROTA-
CARIA et al., 2020) que promovem adaptacdes teciduais induzindo hipertrofia
musculo-esquelética e cardiaca, perda de peso, gerando a melhoria da saude
de forma geral, aumentando da expectativa de vida, além da reducédo da
morbimortalidade por todas as causas (PRESTES et al., 2016).

2.3 Condromalécia patelar: Aspectos clinicos e patoldgicos

As causas da condromalacia envolvem instabilidade, trauma direto,
fratura, subluxacéo patelar, elevacdo do angulo do quadriceps, conhecido com

angulo Q, musculo vasto medial ineficiente, mau alinhamento pés-traumatico,
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sindrome da presséo lateral excessiva e a leséo de ligamento cruzado posterior
(TAVARES et al., 2011).

E uma patologia caracterizada por uma intensa dor generalizada na
articulagcéao do joelho, sobretudo nas regides Antero e retro patelar. Na maioria
das vezes a dor ndo apresenta edema e se agrava com praticas de esportes ou
atividades fisicas diarias, principalmente ao subir escadas e morros. Quando o
individuo passa longos periodos de tempo sentado, com 0os membros fletidos na
mesma posicao, apresenta piora da algia e essa situagdo € conhecida como o
“Sinal do Teatro” (KRIEGER et al., 2020).

A maior incidéncia dos sintomas, encontra-se individuos na faixa etaria de
15 a 30 anos, que realizam atividade fisica diarias, além disto, relatos de dor no
sexo feminino sdo mais frequentes, o que leva a reducéo da pratica de atividades
fisicas diminuindo a qualidade de vida. (GUERREIRO et al, 2021).

2.4 Tratamento através da pratica de treinamento de forca

O exercicio tem sido defendido como um pilar no tratamento de
condromalacia patelar, de modo conservador o foco tem sido para o joelho,
visando o fortalecimento de quadriceps. E importante observar que 0s pacientes
gue se exercitavam em casa ou nao, eram mais propensos a receber alta da
fisioterapia ap6s 3 meses, em comparag¢ao com aqueles que ndo se exercitavam.
(HOTT et al, 2019).

Alguns movimentos onde o quadriceps € mais utilizado foram destacados,
sendo eles: subir e descer escadas onde 52,63% relataram dor; 10,53% sentem
dor toda vez que agacham e 21,05% sentem dor apds permanecer com 0S
joelhos fletidos por muito tempo. Contribuindo em um desses sinais, nos mostra
gue o fortalecimento de quadriceps contribuiu para uma melhora na dor ao subir
escadas (KOOIKER et al, 2014).

Quando especificamos para o publico feminino, demonstrou que o0s
exercicios de lunge tasks — popularmente conhecido como a fundo - e step up
tiveram uma maior ativacdo quando o objetivo seria fortalecer o quadriceps
(GLAVIANO et al, 2019).
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Quando falamos em uma combinacdo de métodos e bons resultados nos
mostra que o fortalecimento de quadril e quadriceps juntos resultou em melhora
de fungao e diminuicao da dor, (SAAD et al, 2018).

3. DELINEAMENTO METODOLOGICO

O presente estudo foi elaborado através de Pesquisas Bibliograficas, uma
pesquisa bibliografica se desenvolve a partir de materiais ja elaborados, como
artigos cientificos, revistas eletronicas, livros e etc, fazendo-se necessario
analisar as informacdes para descobrir incoeréncias utilizando fontes diversas,
e utilizando com cautela para obter uma pesquisa bibliografica com qualidade,
tendo a vantagem de permitir ao investigador utilizar uma ampla quantidade de
dados, baseando-se diretamente das fontes encontradas.

A pesquisa foi realizada nas bases de dados eletrdnicos LILACS,
PERIODICO CAPES, BIREME, SCIELO e PUBMED, acessadas através do site
de busca Google Académico, tendo um carater exploratério e descritivo com
base nos dados dos artigos cientifico, teses e disserta¢des, dando continuidade
as buscas em outras fontes de pesquisas. Estes bancos de dados foram
escolhidos como base para a pesquisa bibliografica por serem portais de
pesquisa referenciados no campo académico no que tange a area da saude,
tanto nacionalmente como internacionalmente.

Foi feita uma analise do material bibliogréafico utilizado os artigos de maior
relevancia que atenderem aos seguintes critérios de inclusao: artigos publicados
no periodo de 2005 a 2022. Os critérios de exclusdo forao artigos que nao
estiverem dentro do recorte temporal e ndo tiverem relagdo direta com o tema
pesquisado.

A etapa de coleta de dados foi realizada em trés niveis, sendo eles: 1. Leitura
exploratoria do material selecionado (leitura rapida que objetiva verificar se as
obras consultadas séo de interesse do trabalho); 2. Leitura seletiva e sistematica
(leitura mais aprofundada das partes que realmente interessam) e 3. Registros
das informacfes extraidas das fontes em instrumento especifico. Em seguida,
realizaremos uma leitura analitica com a finalidade de ordenar e resumir as
informacdes contidas nas fontes, de forma que as etapas possibilitem a obtencao

de respostas ao problema de pesquisa.
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4. RESULTADOS E DISCUSSOES

A busca bibliogréafica resultou em 203 referéncias, obtidas através de
pesquisas bibliogréficas dos descritores treinamento de forca, joelho,
condromalacia patelar, patela e seus respectivos correlatos. Destes foram
excluidos 198 artigos e 05 artigos selecionados para leitura. As informacdes dos
Objetivos, Tipo de estudo, Populacéo investigada, Intervencdo e Resultados
estdo descritas em sintese no Quadro 1.

Figura 1 Fluxograma de busca dos trabalhos

ARTIGOS LOCALIZADOS
SCIELO: 30
LILACS: 34
PERIODICOS CAPES: 124
PUBMED:121

TOTAL: 203

90 ARTIGOS: EXCLUIDOS POR NAO
> TER RELAGAO COM O TEMA

v

RESTARAM 113 ARTIGOS ELEGIVEIS

60 ARTIGOS: EXCLUIDO POR NAO
ESTAREM NA MARGEM TEMPORAL
v ESTABELECIDA

A 4

RESTARAM 53 ARTIGOS ELEGIVEIS

14 ARTIGOS EXCLUIDOS PELO IDIOMA
NAO SER DE ACORDO COM OQUE
USAMOS PARA CRITERIOS DE
INCLUSAO

RESTARAM 39 ARTIGOS
ELEGIVEIS

6 ARTIGOS EXCLUIDOS POR NAO
SEREM ABERTOS

\ 4

RESTARAM 33 ARTIGOS ELEGIVEIS

28 ARTIGOS EXCLUIDOS POR NAO
APRESENTAR O CONTEUDO
NECESSARIO

\ 4

'

05 ARTIGOS INCLUIDOS NOS 13
RESULTADOS E DISCUSSOES




Quadro 1: Resultados encontrados nos levantamentos bibliograficos.

AUTORES OBJETIVOS TIPO DE ESTUDO POPULAGAO INTERVENCAO RESULTADOS
INVESTIGADA
Bevilaqua Avaliar e Pesquisa Com CP/Sem | Agachamento | O agachamento wall
-Grossi et comparar a Exploratéria a patologia wall slide 45° e | slide 60° apresentou
al. (2005) atividade 60°. 3x com maior ativacdo dos
eletromiografica N=30 15 com um intervalo musculos
do vasto medial a patologia 15 de 2’ entre estabilizadores
obliquo, vasto sem a cada exercicio patelares de
lateral obliquo e patologia e de 4’ parao | individuos normais e
Vasto lateral novo com sinais de CP
durante o posicionament | quando comparado
exercicio de 0. Cada com o agachamento
agachamento wall repeticdo dos wall slide a 45°,
slide a 45° e 60° exercicios foi podendo ser
de flexdo do mantida por preconizado durante
joelho em aproximadame programas de
individuos nte 7”. reabilitagdo em que
clinicamente 0 objetivo é 0
saudaveis e em aumento de ativacao
individuos desses musculos e
portadores de CP diminuicdo da dor
Fehr et al. Comprovar os Pesquisa Grupo 8 semanas/ 3x | Grupo de cadeia
(2006) beneficios ou néo Exploratoria isometria semana/ o | cinética fechada
de exercicios em cadeia cinética | GICCA superou o grupo de
cadeia cinética aberta executou 4x10 | cadeia cinética
aberta (CCA) e (GIccA) / repeticbes aberta. Constatou-se
cadeia cinética Grupo cadeia | segurando 8 | diminuicdo da dor e
fechada (CCF) cinética segundos de | da capacidade
em individuos fechada isometria em | funcional,
com CP. (GCCF) cada repeticdo | aumentando o pico
N=24 H/M 12 | com a flexo- | de torque dos
GICCA 12 extensora, 1’ | mdsculos agonistas e
GCCF de intervalo. O | antagonistas e
GCCF reducéo na
executou o leg | intensidade da dor.
press com as
mesmas
séries,
repeticbes e
intervalo, sem
a isometria.
Ferreira al. (2008) Estudodecaso | N=122anos/ | 3x semana, | Ap6s 0s estudos,
et al. Comprovar os Ex-atleta de | durante 3 | foram constatado um
(2008) efeitos dos voleibol/ com | meses/cadeira | pequeno quadro de
exercicios de CPgraul extensora em | hipertrofia muscular,

musculacéo na
reabilitagdo da
CP.

todos 0Ss
meses / flexao
dos joelhos
com caneleira

reducdo das dores
durante e apés o
exercicio e no dia a
dia, melhora da
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em 2 meses

para diminuir a
tenséo e
sobrecarga,

passando para
o aparelho no

terceiro més,
incluindo
abducéo e
aducao de
quadril
realizados em
cadeira
abdutora e
adutora e
flexao de
quadril

realizado com
caneleira ou
polia baixa no
Cross over.

producdo de liquido
sinovial,  quebrada
crepitacao, menor
contato entre a patela
e fémur.

Cabral et Comparar a Pesquisa Grupo CCA/ | 8 semanas/2x | Os tratamentos
al. (2008) eficacia de Exploratoria Grupo CCF na semana/ O | baseados no
exercicios de N=21 grupo CCA | fortalecimento do
fortalecimento do H/M executou a | musculo quadriceps
musculo 11 CCA cadeira femoral
quadriceps 10 CCF extensora com | possibilitaram
femoral, em CCA amplitude 45° - | melhoras importantes
e CCF, na 90° / O grupo | nos principais sinais
recuperacgao CCF o leg|e sintomas
funcional de press/  5x10 | apresentados pelos
mulheres com com controle | pacientes, nao
CP. da amplitude | havendo diferencas
de movimento, | evidentes entre o0s
com aumento | realizado sem CCA e
progressivo da | CCF. Concluindo que
carga, 5kg a | o fortalecimento seja
cada sessdo | em um ambas, é
com controle a | importante para o0s
dor, individuos com CP.
respeitando
limites no
aumento  de
forca.
Imoto et | Verificar o efeito Pesquisa 100 paciente - | O GO recebeu | O GO nao
al. (2012) | de um programa Exploratoria 50 Grupo | orientagBes apresentou melhoria
de fortalecimento Orientacdo - | por 2 | emnenhumaspecto,
de quadriceps na GO) e 50| telefonemas nem na melhoria da
dor, funcdo e Grupo semanais e | dor.
qualidade de vida exercicio - | executaram OGEXapresentou
de pacientes com GEX) “qualquer melhoria da
dor anterior do atividade capacidade
joelho. educacional funcional, aspectos
planejada” fisicos, dor, vitalidade
com objetivo | e estado geral
de melhoria da | desaude concluindo
saude, ao | que exercicios

longo de 8
semanas. (@]
GEX realizou

defortalecimento do
guadriceps inserido a
umprograma de
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sessfes em
grupo, 2x por
semana, 30-
40’ por sessao
durante 8
semanas, a
carga utilizada

reabilitacéo sao
efetivos na
melhoriada dor,
funcéo e aspectos da
qualidade de vidados
pacientes com dor
anterior ao joelho.

foi de 50%-
60% apos tirar
100% da carga
maxima,
incialmente
com
BIKE/alongam
entos e logo
apoés 3x 15 -
45” intervalo
de extenséo
dos joelhos em
90°, com 90
graus de flex&do
de joelho e
quadril. Os
pacientes do
GEX também
receberam o
manual de
orientacbes
dado ao grupo
GO.

Os principais resultados desta revisao bibliografica apontam que a
cadeia cinética fechada € um dos métodos mais eficazes quando falamos em
relacdo ao fortalecimento dos musculos relacionados ao joelho, sendo assim, se
torna algo benéfico para o tratamento ndo farmacolégico da patologia, além de
também trazer uma diminuicdo da intensidade de dores sentidas pelos
individuos que possuem Condromaléacia Patelar. (FEHR et al., 2006)

Também pode ser percebido no estudo de caso, no qual Ferreira et al.
(2008), comprovou a importancia do treinamento de forga para os individuos que
possuem esta patologia, obtendo um pequeno quadro de hipertrofia muscular,
reducdo de dor e melhora da producao de liquido sinovial, isto comprova o quao
benéfico se torna a pratica do exercicio resistido para o tratamento destes
pacientes.

Outro ponto discutido foi a utilizagcdo do agachamento wall slide 60° que
apresentou uma maior ativacdo dos musculos estabilizadores patelares dos

individuos com CP, que pode assim ser utilizado nos programas de reabilitacédo
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e tratamento do mesmo, onde podemos ver o aumento da ativacao dos musculos
e também a diminuicédo da dor. (Bevilaqua-Grossi et al., (2005)

Verificou-se também nos resultados dessa revisao que, segundo Cabral
et al (2008), o tratamento baseado no fortalecimento do musculo quadriceps
femoral, também obteve O6timos resultados, possibilitando assim melhoras
importantes nos principais sinais e sintomas apresentados pelos individuos com
CP, mostrando a importancia do fortalecimento muscular especifico para os
pacientes.

Segundo (Imoto et al. (2012) O GO nao apresentou melhoria em nenhum
aspecto, nem na melhoria da dor. O GEX apresentou melhoria da capacidade
funcional, aspectos fisicos, dor, vitalidade e estado geral de saude concluindo
gue exercicios de fortalecimento do quadriceps inserido a um programa de
reabilitacdo sdo efetivos na melhoria da dor, funcéo e aspectos da qualidade de

vidados pacientes com dor anterior ao joelho.

Baseando assim, em todos resultados que pudemos encontrar nas
pesquisas feitas, podemos entender que sim, o treinamento de forca, sendo
seguido por um treino que fortaleca os musculos e articulagdes do joelho,
melhoram e ddo uma grande diminuicdo das dores e aumento da amplitude de

movimento para os pacientes.

5 CONSIDERACOES FINAIS

O treinamento de forca € um fator importante quando falamos sobre o
fortalecimento dos musculos que estéo relacionados ao joelho, sendo assim, tem
uma relagdo muito grande com o tratamento ndo farmacoldgico para reabilitacédo
de individuos com condromaléacia patelar.

Quando falamos em cadeira cinética, sendo ela aberta ou fechada, sao
importantes para o individuo com esta patologia, porém, a cadeira cinética
fechada sendo mais efetiva quando falamos em relacéo a cinética aberta.

O treinamento de forga vem como um dos principais métodos de
tratamento ndo farmacoldgicos que auxiliam nesta grande melhoria de vida para

0S pacientes que possuem esta patologia.
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Sendo assim, podemos concluir que o tratamento através do treinamento
de forca apresentou melhorias na intensidade da dor, capacidade funcional,
melhoria da producédo de liquido sinovial, quebra da crepitacdo, menor contato
entre patela e fémur, dando mais qualidade de vida e mais mobilidade para os

individuos que sofrem com condromalacia patelar.

18



REFERENCIAS

DE SOUSA, R. A. L.; IMPROTA-CARIA, A. C.; SOUZA, B. S. F. Exercise-linked
irisin: consequences on mental and cardiovascular health in type 2 diabetes. Int
J Mol Sci. 22:2199. 2021. doi.org/10.3390/ijms22042199.

FERREIRA, D. S. et al. Treinamento de forca: inflamac&o e reparo. Revista
Brasileira de Fisiologia do Exercicio - Volume 12 Numero 3 - maio/junho,
2013.

FLECK, S. J. E.; KRAEMER, W. J. Fundamentos do treinamento de forca
muscular. 42 edicdo. Porto Alegre, 2017.

GLAVIANO, N. R et al. Differences in gluteal and quadriceps muscle
activation during weight-bearing exercises between female subjects with and
without patellofemoral pain. The journal of strength and conditioning
research, Ohio, 2019.

GREGORUT, Leandro. Anatomia do joelho. Sao Paulo, 2019.

HIRSCHBRUCH, M. D. CARVALHO, J. R. Nutricdo Esportiva: uma visao
pratica. 3.ed. Sao Paulo: Manole, 2014.

HOTT, A. et al. Effectiveness of isolated hip exercise, knee exercise, or free
physical activity for patellofemoral pain. The American Journal of Sports
Medicine, Kristiansand, 2019.

ILVA, J. M.; SILVA, U. G. S. Beneficios de um programa de fortalecimento de
guadriceps em pacientes acometidos por osteoartrite: uma revisao de
literatura. (Monografia) Faculdade Nobre de Feira de Santana — BA, Bahia, 50
p. 2012.

IMPROTA CARIA, A. C.; ARAS JUNIOR, R. Physical Exercise Training and
Chagas Disease: Potential Role of MicroRNAs. Arg Bras Cardiol. 117(1):132-
141. 2021. doi.org/10.36660/abc.20200330.

IMPROTA-CARIA, A. C. et al Physical exercise and imune system: perspectives
on the COVID-19 pandemic. Rev Assoc Med Bras. 67.Suppl1.20200673. 2021.
doi.org/10.1590/1806-9282.67.Suppl1.20200673.

IMPROTA-CARIA, A. C. et al. Exercise training-induced changes inMicroRNAs:
beneficial regulatory effects in hypertension, type 2 diabetes, and obesity. Int J
Mol Sci, 19(11):3608. 2018. doi.org/10.3390/ijms19113608.

IMPROTA-CARIA, A. C. et al. Modulation of microRNAs as apotential molecular
mechanism involved in the beneficial actions of physical exercise in Alzheimer
disease. Int J Mol Sci. 21(14):4977. 2020. doi.org/10.3390/ijms21144977.
KRIEGER, E. A. G. et al. Prevalence of patellar chondropathy on 3.0 T magnetic
resonance imaging. Radiologia Brasileira, v. 53, n. 6, p. 375-380, dez. 2020.

19



MEDEIROS, F. R. C. P. Atividade fisica e beneficios para condromalacia
patelar: Relato de experiéncia. Trabalho de Concluséo de Curso ( Graduacéo
em Educacéo Fisica) UEPB. 19p. 2019.

NUNO, S. M. L. et al. Analise da influéncia da aplicacédo de Kinesio Tape na
ativacdo muscular durante um passe de futsal. (Dissertacdo) Mestrado em
Fisioterapia, 2012.

PRESTES, J. et al. Prescri¢éo e Periodizagdo do Treinamento de Forgca em
Academias. (2a ed.), Manole. 2016.

SAAD, M. C. et al. Is hip strengthening the best treatment option for females with
patellofemoral pain? A randomized controlled trial of three different types of
exercises. Brazilian Journal of Physical Therapy, Sao Paulo, 2018.

SALDANHA, D.S.A., PRADO, M.P; BORGES, N.M. Hidrocinesio terapia na
condromalacia patelar: estudo de caso, Revista Faipe, v. 5, n. 1, p. 49-67, 2015.

SANCHES, J. L. C et al. Os beneficios da musculagéo na reabilitacdo de alunos
com condromalacia patelar: Uma revisdo bibliografica. Revista Dialogos em
Saude, v1, n2. 2018.

SILVA, J. M. & SILVA, U. G. S. Beneficios de um programa de fortalecimento
de quadriceps em pacientes acometidos por osteoartrite: uma revisao de
literatura. (Monografia) Faculdade Nobre de Feira de Santana — BA, Bahia, 50
p. 2012.

TAVARES, G. M. S. et al.Condromalé&cia patelar: analise de quatro teste clinicos.
ConScientiae Saude, 10 (1): 77-82, 2011.

20



	535c8c6fb4d6abc0ae0901b9563816219c92724baacd9d49ef479fe0d6de3773.pdf
	FICHA CATALOGRÁFICA - Treinamento de Força Para Pessoas Portadoras de Condromalácia Patelar
	535c8c6fb4d6abc0ae0901b9563816219c92724baacd9d49ef479fe0d6de3773.pdf

